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Ocluzie intestinalã prin mucocel apendicular invadant în douã anse enterale 
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Rezumat 

Puține cazuri de ocluzie intestinalã secundarã unui mucocel apendicular sunt citate în literatura de 

specialitate. Prezentãm cazul unei paciente care se prezintã în urgențã pentru dureri abdominal 

difuze, grețuri, vãrsãturi și întreruperea tranzitului intestinal. Examenul obiectiv: abdomen destins, 

sensibil difuz la palparea profundã, cu timpanism la percuție. Radiografia abdominalã pe gol 

evidențiazã anse enterale dilatate cu nivele hidro-aerice, iar probele de laborator prezența 

leucocitozei. Se intervine chirurgical de urgențã cu diagnosticul de ocluzie intestinalã. Intraoperator 

se deceleazã o formațiune tumoralã apendicularã invadantã în douã anse enterale. Se practicã 

apendicectomie în bloc cu douã rezecții segmentare enterale și restabilirea continuitãții digestive 

prin douã anastomoze entero-enterale T-T. Examenul anatomopatologic pune diagnosticul de 

chistadenom mucinos apendicular. Evoluția postoperatorie este favorabilã, pacienta fiind externatã 

în ziua 7 postoperator. Controalele periodice efectuate la 3, 6, 12 și 24 de luni (inclusiv colonoscopia) 

relevã relații normale, fãrã semne de recidivã. 
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